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Resumen 

 

En la presente revisión documental se encuentra el análisis de la importancia de la detección 

temprana y los signos o señales de alerta del trastorno del espectro autista, que pueden poner en 

riesgo el desarrollo adecuado del niño en los primeros años de vida y posteriores, teniendo en 

cuenta que la desinformación existente sobre esta condición, desacelera el proceso de 

intervención oportuno que garantizará una mejor calidad de vida del paciente e incluso de sus 

padres o cuidadores. Por ello, se hace necesario describir los aspectos más relevantes del autismo 

y las consecuencias si este no es detectado a tiempo aun cuando existen diferentes estrategias 

para lograrlo. Asimismo, este proyecto se fundamenta de diversas fuentes bibliográficas donde se 

interpretan todo lo relacionado con el tema y concluye con una claridad más certera acerca de 

conocer más sobre el autismo, detectar e intervenir a tiempo a un niño con autismo.  

 

 

 

Palabras claves: autismo, detección temprana, intervención. 
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Abstract 

This documentary review presents an analysis of the importance of early detection and 

warning signs or signs of autism spectrum disorder, which may jeopardize the child's proper 

development in the first and subsequent years of life, taking into account that the existing 

misinformation about this condition slows down the timely intervention process that will ensure 

a better quality of life for the patient and even his or her parents or caregivers. Therefore, it is 

necessary to describe the most relevant aspects of autism and the consequences if it is not 

detected in time even when there are different strategies to achieve it. In addition, this project is 

based on various bibliographic sources where everything related to the subject is interpreted and 

concludes with a more certain clarity about learning more about autism, detecting and 

intervening in time to a child with autism.   

 

 

 

 

Keywords: autism, early detection, intervention. 
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I. Introducción 

Según la Liga Colombiana de autismo y la OMS, a nivel internacional 1 de cada 160 niños 

tienen Trastornos del Espectro Autista  TEA, pero en Colombia actualmente no se cuenta con 

estadísticas exactas que indiquen su prevalencia, sin embargo están el Ministerio de salud está en 

proceso de realizar un censo para establecer cuantos colombianos presentan dicha condición.  

Wing (1998) acuñó el término “Trastornos del Espectro Autista” para explicar los síntomas 

presentes en el autismo infantil y el Síndrome de Asperger, en el que se evidencian ciertas 

dificultades en su interacción social, capacidad imaginativa, conductas estereotipadas, 

movimientos repetitivos, entre otras, que persistirán en la vida del niño, su adolescencia y edad 

adulta. 

Por consiguiente, describir los síntomas, rasgos o señales de alerta que se presentan en el 

trastorno del espectro autista, revisar los criterios diagnósticos del DSM-5 y el CIE-10, 

relacionar las posibles causas, y la importancia de la detección temprana de este trastorno, son 

los objetivos que se desarrollaran a lo largo de esta investigación de manera delimitada y por 

medio de esta revisión documental basada en autores y sus diversas teorías relacionadas con esta 

condición que se presenta en los niños desde temprana edad. 

Desde esta óptica, se buscó conocer de manera más profunda el tema abordando la historia y 

los antecedentes del autismo a través de investigaciones realizadas previamente a nivel nacional 

e internacional, con el fin de obtener en conjunto con lo mencionado en el párrafo anterior, los 

objetivos propuestos y los resultados deseados teniendo en cuenta que este proyecto es 

netamente teórico pero, funcional, debido a que se logró afianzar conocimientos previos y 

obtener nuevos que ayudaran y servirán como base en el momento de ejercer como profesional 
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en psicología, y así mismo poder aportar un grano de arena en el buen desarrollo de un niño 

autista y una mejor calidad de vida. 

 

“Las personas con autismo pueden lograr grandes cosas si reciben una buena enseñanza y 

orientación” 

 

Sinceramente, 

 

Temple Grandin. 
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II. Planteamiento del problema 

 

Para conocer el problema frente a la detección temprana del tea, es importante empezar por la 

definición de este trastorno a continuación: 

Según la Organización mundial de la salud, el Trastorno del Espectro Autista, también 

conocido como TEA, es un conjunto de características con altos grados de alteración en la 

comunicación, el lenguaje y la interacción social, con movimientos estereotipados y 

conductas repetitivas que aparecen desde la infancia y persisten en la adolescencia y la edad 

adulta. Esta condición puede presentarse además con afecciones comórbidas en algunos casos, 

como epilepsia, depresión, ansiedad, discapacidad intelectual, déficit de atención e 

hiperactividad (OMS, 2018). 

          La prevalencia del TEA en algunos países es aún desconocida, se estima que en los 

últimos años este trastorno ha incrementado, pero no se tiene una cifra estimada sino una media 

en la que se calcula que 1 de cada 160 niños tiene autismo. La organización mundial de la salud 

menciona que hay muchas explicaciones acerca del aumento del TEA, mejores criterios y 

herramientas diagnósticas para su evaluación. 

Por otra parte, las causas no son del todo conocidas, la evidencia científica existente asegura 

que pueden ser genéticas y ambientales, no hay prueba alguna de la relación entre las vacunas y 

el TEA y de que estas sean responsables de que los niños nazcan con esta condición, como se 

decía anteriormente Según Carbonell y Ruiz, (2018) “El autismo ha adquirido hoy una presencia 

social sin precedentes en su historia. Sin embargo, el conocimiento riguroso sobre sus causas y 

sus implicaciones continúa siendo débil” (p. 10). 
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     Una persona con TEA, tiene dificultad para realizar sus actividades de la vida diaria, 

afectando de manera significativa su interacción social según sea el caso, no son capaces de 

relacionarse con otras personas, o de estar en un grupo interactuando entre ellas como por 

ejemplo en un salón de clases donde generalmente los niños siempre están activos corriendo y 

jugando, un niño que se irrita con facilidad ante el ruido que producen en conjunto sus 

compañeros, o que se dispone a jugar solo, correr por todo el aula, o que  incluso puede ser capaz 

de agredir a sus compañeros,  un niño al que su comportamiento lo lleva a manejar un bajo 

rendimiento académico. Muchos pacientes con tea son reconocidos por tener un alto coeficiente 

intelectual pero lastimosamente por problemas como la desinformación o el no tratar a tiempo 

generan un atraso en su escolaridad.  

Otro ejemplo podría ser que, un niño del que sus papás no conocen la sintomatología que 

presenta y al que dejan en casa con un cuidador que no es precisamente un familiar sino una 

persona que no conoce este trastorno, que espera en él una actitud  dentro de lo que se conoce 

como normal en un niño sano, puede ocasionar frustración por ambas partes, en el niño por no 

ser comprendido y en el mayor por no poder comprender, conocer o interpretar las señales que el 

pequeño genera. 

Con estos dos ejemplos es posible conocer un poco de los factores que conllevan a que el no 

detectar a tiempo el tea se llegue a convertir en un problema, aunque fueron solo dos y muy 

cortos, dentro del mismo núcleo pueden generarse más. Aunque también se debe mencionar que, 

algunas personas diagnosticadas bajo este trastorno, pueden ser completamente independientes si 

son tratadas a tiempo, mientras que nacen o en su defecto desarrollan  problemas cognitivos, 

conductuales, motores, sociales, como ya se había mencionado,  que requieren de atención y 
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ayuda a lo largo de toda su vida precisamente por no ser intervenidos a tiempo, tal como lo 

mencionan (Cuestas, Sánchez, Orozco, Valenti y Cotini, 2016).  En su artículo:  

La intervención con las personas con Trastornos del Espectro del Autismo, debe abarcar las 

diferentes necesidades en los distintos entornos y a lo largo del ciclo vital, lo cual permitirá 

alcanzar satisfactoriamente  un positivo desarrollo personal y social, así como la mejora de su 

calidad de vida en cada una de las dimensiones en que ésta se divide. (Cuesta et al., 2016). 

Es por esto que la detección temprana del trastorno del espectro autista es necesaria desde los 

primeros años de vida del niño, para que en efecto el tratamiento sea oportuno y adecuado, para 

esto, en  Colombia, el Ministerio de Salud desarrolló un protocolo clínico para orientar la 

sospecha diagnostica y la opción terapéutica del análisis conductual en personas con TEA, para 

mejorar los resultados en salud dados por un diagnóstico temprano y un abordaje terapéutico 

integral. (Minsalud, 2015). El mismo pretende proponer una ruta de atención integral y va 

dirigido a profesionales de la salud en psicología, medicina, enfermería, psiquiatría, neurología 

infantil, terapia del lenguaje y ocupacional, miembros de la comunidad, padres y cuidadores de 

niños con el diagnóstico.  

 Ahora bien, en Riohacha existen diversos grupos de apoyo de madres con hijos autistas que 

se encargan de ayudar a otras que inician este proceso, de igual manera existen actualmente 

diversos centros de atención para pacientes con TEA e IPS donde les hacen seguimiento con 

profesionales aptos para el proceso de intervención, aunque por casos conocidos, la evaluación 

por neuropsicología depende siempre de alguien que no reside en la ciudad y tiende a demorar un 

poco.  

Por lo tanto, esto podría ser considerado como otro factor más que incrementa la magnitud de 

la problemática expuesta y el no llevar a cabo la detección temprana del tea, resaltando la 
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importancia del psicólogo clínico dentro del proceso como pieza fundamental, ya que de cierta 

forma, esclarecerá muchas dudas en los familiares acerca de lo que es el trastorno,  ayudará a que 

el niño pueda ser comprendido y establecer una relación sana entre ellos y su hijo, a sobrellevar y 

saber cómo responder ante cualquier situación o crisis por la que atreviesen con el fin de mejorar 

la calidad de vida del pequeño, siempre y cuando las familias Riohacheras, colombianas y de 

todo el mundo, comprendan la importancia del tratamiento oportuno. 

Para que un niño con tea pueda tener una vida mejor, es necesario que los padres conozcan 

este trastorno, que no se dejen influenciar  por cuestiones sociales en algunos casos, generando 

que les sea casi imposible aceptar esta condición, lo que a fin de cuentas afecta al niño 

limitándolo a recibir ayuda oportuna del  profesional en psicología y todo el equipo de la salud, 

desacelerando un proceso al que pueden darle inicio cuanto antes y ganar tiempo. 

Si bien es cierto, el autismo no tiene cura, y todo ser humano merece una buena calidad de 

vida. En la mayoría de los casos, quienes tienen autismo y también sus familiares, viven con 

una carga económica y emocional constante, ya que no cuentan con un buen servicio, 

atención y el apoyo que necesitan para sobrellevar esta condición (OMS, 2018). 

     En este mismo orden de ideas desarrolladas anteriormente, nace el siguiente interrogante. 

Pregunta problema:  

¿Por qué es importante realizar la detección temprana del trastorno del espectro autista? 
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III. Objetivo general 

Analizar la importancia de la detección temprana del trastorno del espectro autista. 

 

Objetivos específicos 

 Describir los diferentes rasgos del trastorno del espectro autista que puedan 

manifestarse durante los primeros años de vida del niño. 

 Revisar los criterios diagnósticos del TEA según el DSM-5 y el CIE-10. 

 Relacionar las posibles causas de autismo según las diferentes teorías existentes.  

 Concluir acerca de la importancia de la detección temprana del autismo en los niños, 

posterior a la revisión documental. 
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IV. Justificación 

     El autismo es un trastorno generalizado del desarrollo que se caracteriza por la presencia 

de alteraciones en tres diferentes áreas que son: interacción social, comunicación y en la 

flexibilidad cognitiva y de intereses. 

 El autismo es un trastorno muy diverso por la variedad de “síntomas” y por los múltiples 

grados de afectación que presentan los sujetos; aunque en todas las personas autistas se observan 

alteraciones en las tres áreas del desarrollo, cada uno es completamente diferente a los demás en 

cuanto al nivel de gravedad, por ésta razón se ha establecido el concepto de “espectro autista” 

(Vázquez, 2015, p.8). 

     Este trastorno puede ser visible en los niños a partir de los 2 a 3 años de edad, esto no 

significa que después de estas edades no se evidencia, en realidad si sucede y puede verse a las 6 

o 7 años, lo cual empieza a afectar al niño en todas las áreas de su vida, y así mismo a todas 

aquellas personas que lo rodean, ya que están involucrados en la evolución del paciente sin 

importar que tan buena o mala sea la misma. 

Teniendo en cuenta la definición anterior acerca del tea, es necesario mencionar la 

importancia de esta investigación a nivel teórico, ya que se da a conocer desde diferentes 

perspectivas y de manera delimitada la importancia de la detección temprana del autismo en base 

a los criterios de diversos autores, esto con el fin de afianzar conocimientos existentes y reforzar 

aquellos que posiblemente estaban inconclusos, los cuales a futuro serán de beneficio en la 

práctica profesional para la intervención oportuna desde el área de psicología.  

La intervención con las personas con Trastornos del Espectro del Autismo, debe abarcar las 

diferentes necesidades en los distintos entornos y a lo largo del ciclo vital, lo cual permitirá 
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alcanzar satisfactoriamente  un positivo desarrollo personal y social, así como la mejora de su 

calidad de vida en cada una de las dimensiones en que ésta se divide. (Cuesta et al., 2016). 

Como estos, hay muchas señales de alerta que indican que un niño puede padecer esta 

condición, pero poco es el conocimiento y la información por parte de los padres de familia para 

poder detectar si su hijo presenta alguna de ellas, las cuales pueden lograr detectarse desde los 

primeros años de vida del niño con la ayuda también del personal capacitado.  

Es por ello que por medio de esta investigación se inicia un proceso mediante el cual se puede 

dar a conocer más sobre el tema que es de suma relevancia dentro de la sociedad, especialmente 

en Riohacha, en donde hay una pequeña población autista con la que se puede empezar a trabajar 

a mayor profundidad pero que hasta el momento se pudo hacer solo desde una revisión 

documental, debido a la emergencia sanitaria que impidió realizar un estudio un poco más 

amplio y preciso con mejores resultados desde la práctica clínica. 

Cada caso de autismo es diferente, por lo que no en todos es notorio a la misma edad, algunos 

pueden verse afectados, por ejemplo, en el lenguaje, mientras que otros en la interacción social u 

otras áreas del desarrollo. A medida que pasa el tiempo, el niño puede mostrar un retroceso en 

los aprendizajes que ya había adquirido o dificultad al aprender si está en sus primeros años de 

vida, además, el niño también puede mostrar interés por un objeto o tema en específico, hablar 

solo de el mismo no mantener una conversación con otra persona, le cuesta mirar a los ojos y en 

ocasiones hay quienes se refieren a sí mismo en tercera persona.  

 

El autismo no es una condición fácil de sobrellevar, pero tampoco es imposible, ningún padre 

está preparado para un caso de estos en su familia, por lo que la desinformación afecta 

seriamente, razón por la cual en este trabajo se desarrolla la  importancia de la detección 



20 

Detección temprana del autismo 

temprana del mismo desde la parte teórica lo cual serias de gran apoyo para los niños, ya que 

podría garantizar la adquisición de aquellas habilidades que en algunos casos, un autista carece.  

     Asimismo “La detección precoz de TEA y la instauración de un programa de tratamiento 

temprano en todos los entornos en los que vive el niño mejora el pronóstico de los síntomas 

autistas, habilidades cognitivas y adaptación funcional a su entorno” (Hervás, 2017). Garantizar 

una buena calidad de vida en un niño es tarea de todos, y en este caso, se involucra también la 

psicología para orientar en el proceso y que desde sus primeros años de vida, en su adolescencia 

e incluso en su edad adulta, la persona con TEA pueda vivir mejor. 
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V. Marco teórico 

Antecedentes 

     De acuerdo con los antecedentes encontrados, se puede afirmar que existen diversas 

investigaciones a nivel nacional e internacional relacionadas con el autismo y el presente 

proyecto. 

Una investigación adelantada por Cárdenas (2014).  En Monterrey, México, realizó la 

propuesta “Estrés percibido en cuidadores primarios de personas que presentan autismo.” Cuyo 

objetivo fue establecer la relación entre los niveles de estrés de los cuidadores de niños con TEA 

que pertenecen a la Asociación Regiomontana de niños autistas (ARENA A.B.P) y las 

características socio-demográficas de ellos y sus cuidadores. En este caso, la metodología 

utilizada para esta investigación fue cuantitativa con diseño no experimental y de corte 

transversal, no se manipularon variables y la recolección de datos fue en un solo momento.  

Así mismo, el instrumento utilizado fue la escala de estrés percibido de Cohen -PSS- (Cohen, 

Kamarak y Mermelstein, 1983) en su versión para México de González y Landero (2007), con la 

cual se obtuvo como conclusión que, en la mayoría de los casos de niños con TEA, son las 

mujeres, es decir, las madres son quienes asumen el rol de cuidadoras, arrojando así un 85% de 

los casos participantes del género femenino, 69% madres y un 8% los padres de los niños. 

Finalmente, el estrés siempre será un factor influyente en las personas encargadas de niños con 

autismo, por lo que una de las estrategias a elaborar en la presente investigación será en contra de 

ello, en caso de hallar rasgos de autismo en la muestra.  

Por otra parte, en la Universidad Mayor de San Andrés, surgió una investigación titulada “Los 

Procesos de Adaptación Socioeducativa y la Autonomía Personal en Niños con Autismo.” Del 

Castillo, (2016).  Cuyo objetivo fue determinar la incidencia de los procesos de adaptación de los 
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niños con autismo en la Unidad Educativa 4 de Julio, de la ciudad de La Paz, Bolivia. Para ello 

su diseño metodológico fue estudio de casos de tipo transaccional o transversal, utilizando como 

técnica la observación, aplicación de cuestionarios, la escala de Rasgos del Autismo Infantil 

C.A.R.S, como protagonista, entre otras que complementaron el desarrollo de la investigación en 

mención.  

Además, la muestra para este proyecto fue de tipo no probabilístico, con siete niños autistas 

con los que trabajaron para obtener los resultados deseados los cuales demuestran que, gracias a 

las pruebas suministradas, los niños con TEA necesitan el apoyo permanente de sus padres, 

compañeros de aula, maestros y especialista para poder adaptarse adecuadamente ante cualquier 

proceso o situación que se les presente. En cuanto a la relación existente entre esta investigación 

y la actual, los procesos de adaptación en todas la áreas de la vida de un autista, siempre será un 

arduo trabajo en el que necesitaran de apoyo permanente para alcanzar sus objetivos como ya se 

mencionó anteriormente, razón por la cual se consideró de suma importancia dentro de este 

proyecto para tener como un pequeño abrebocas de uno de los que podrían ser considerados 

rasgo de autismo, es decir, la autonomía de un niño diagnosticado con TEA.   

En Lima, Perú se ha encontrado una investigación para obtener el título de licenciado en 

Psicología, llamada “Propiedades Psicométricas del Cuestionario Modificado de Autismo en la 

Infancia (M-CHAT) en dos Instituciones Educativas para un Diagnostico Precoz de Autismo.” 

Hidalgo (2016). La cual tiene como objetivo determinar las propiedades psicométricas de validez 

clínica, confiabilidad y normas del M-CHAT en una población de niños de 18 meses a 9 años, 

con una muestra de tipo probabilístico e intencional en la que participaron diez especialistas en el 

tema y 31 niños, de los cuales 8 son diagnosticados con TEA, con un diseño metodológico de 

tipo psicométrico y descriptivo con la ayuda del instrumento ya mencionado. 
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Asimismo, los resultados arrojados por dicha investigación y en busca de obtener respuesta al 

objetivo propuesto, finalmente se ha logrado identificar la cantidad de niños con y sin TEA que 

se pueden detectar a través del uso del instrumento ya conocido, M-CHAT. Sin duda alguna, y 

en base a la información ya brindada, la cual logró dar a conocer con mayor profundidad la 

prueba y sus resultados efectivos, se determinó hacer uso de la misma en el actual proyecto, ya 

que por medio de ella se logrará detectar los posibles rasgos de autismo en la población 

seleccionada. En conclusión, el M-CHAT puede ser considerado como un instrumento confiable 

y valido, fácil de utilizar para recolectar la información deseada acerca de la detección precoz del 

TEA en niños. 

Continuando con investigaciones realizadas años atrás acerca del Autismo, Jiménez (2017), 

desarrolló su tesis de maestría en Psicología con profundización clínica en la Universidad Del 

Norte de la ciudad de Barranquilla –Colombia, denominada “Implicaciones de la Detección 

Temprana en el Pronóstico del Trastorno del Espectro Autista (TEA): caso único, Paciente de 4 

años.” El análisis teórico y la evaluación de resultados del abordaje clínico en la detección 

temprana del TEA en dicho paciente, corresponden al objetivo principal y la muestra de esta 

investigación.  

De acuerdo con la metodología implementada, siendo esta un estudio de casos y desde el 

enfoque cognitivo conductual se llevó a cabo un proceso de intervención en el cual se hizo uso 

de varias técnicas como la entrevista a los familiares del paciente, observación directa, uso del 

instrumento “escala de evaluación del Autismo infantil (CARS)”, interconsultas, entre otras. 

Finalmente, después de un exhaustivo y profundo estudio con ayuda especialistas y más, la 

autora obtuvo como resultado la importancia de la detección temprana de los trastornos del 

espectro autista, ya que esto favorece el pronóstico favorable de los casos, teniendo en cuenta la 
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necesidad de conocer las conductas y rasgos característicos que permiten apreciar la presencia 

temprana del TEA. Es precisamente esta la razón por la cual, dicha investigación se relaciona 

con la actual, debido a que esta sería el paso a seguir ante la posible detección de rasgos de 

autismo en niños, lo que facilitará el desarrollo adecuado de aquellas habilidades que no presente 

con la ayuda del personal adecuado. 

Siguiendo el mismo orden de ideas expuestas anteriormente, el proyecto de investigación 

desde el área de enfermería de la Universidad Peruana Cayetano Heredia en Perú, “Efectividad 

de una Intervención Educativa en el Conocimiento sobre Autismo y el Control de las 

Manifestaciones de Estrés en Padres y/o Madres con hijos y/o Hijas con Autismo en un Colegio 

de Educación Básica Especial.” Realizado por Solano, Rodríguez, Villegas, y Del Carmen 

(2018), tiene como objetivo determinar la efectividad de una intervención educativa en cuanto al 

tema de autismo para aquellos padres con hijos diagnosticados con TEA.  

La muestra con la que trabajaron en este proyecto estuvo conformada por 37 padres con hijos 

con TEA que cumplieron con los criterios de selección establecido por las investigadoras y 

requeridos en el uso de los instrumentos aplicados cuyos nombres corresponden a: “Cuestionario 

sobre conocimientos básicos de Autismo” y “Manifestaciones de estrés”. Acerca del diseño 

metodológico, se realizó un estudio de tipo cuantitativo con diseño pre-experimental con 

mediciones pre y post test, el cual les fue eficiente para la obtención adecuada de los resultados 

deseados. Además se evidenció que, la intervención educativa incrementó el nivel de 

conocimiento sobre autismo en los padres con hijos con TEA y se logró manejar las 

manifestaciones de estrés que estos presentaban.  

De estas evidencias se puede concluir que, tanto este último proyecto como los ya expuestos 

anteriormente, están plenamente relacionados con la presente investigación ya que pueden ser un 
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antes y un después en la detección de rasgos de autismo, y ser de ayuda base para la creación de 

las estrategias que necesiten los familiares de los niños con TEA.  

Historia del autismo 

El trastorno del espectro autista ha sido un tema controversial que se conoce desde hace 

muchos años y que con el pasar del tiempo, ha tenido diferentes significados debido a  las 

manifestaciones que presentaba cada persona.  

Según los autores, el término “autismo” que deriva del griego “Autos” cuyo significado 

corresponde a “uno mismo”, e “ismo” que se refiere al modo de estar, fue usado por primera vez 

en el año 1911 por el psiquiatra suizo Paul Eugen Bleuler, para referirse a una alteración 

proveniente de la esquizofrenia en la cual el paciente siempre vivía aislado del mundo externo 

para encerrarse en sí mismo (Artigas. Paula, 2012). 

Por otra parte, el psicólogo Carl Jung basándose en el enfoque psicoanalítico de Sigmund 

Freud, agregó el concepto de personalidad introvertida o introversión severa, que se refiere a una 

persona que disfruta de su mundo interno y la soledad, lo que resultó siendo una característica 

más de las diferentes formas de esquizofrenia y de la misma manera, un nuevo término para el 

autismo.  

Sin embargo, gracias al médico Leo Kanner y su deseo por conocer a mayor profundidad el 

tema, en 1943 publicó un artículo llamado “Autistic disturbances of affective contact” en español 

“Trastornos Autistas del contacto Afectivo”, en el que brinda información acerca el autismo 

denominándolo finalmente “autismo infantil precoz”. Seguido de Kanner, y en aras de contribuir 

con la investigación, en 1944 Hans Asperger publicó casos en los que el paciente manifestaba 

una menor afectación en el lenguaje en comparación a los ya anteriormente conocidos, y con un 
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coeficiente intelectual menos deficiente, denominando así estas nuevas características como 

“psicopatía autista”.  

Más tarde se logró obtener información clara y detallada sobre el autismo. Según los autores 

Ortiz, Ayala, Reyes, López y Mexicano, (2013). 

 “Trastornos del Espectro Autista” (TEA) Lorna Wing en 1998 acuñó este término para 

referirse o englobar todos los síntomas que presenta un niño autista de acuerdo al nivel en el que 

se encuentre desarrollado su trastorno. Es importante mencionar que, los rasgos más comunes y 

siempre presentes en el TEA son, la comunicación, dificultades en la imaginación, conductas 

repetitivas, movimientos estereotipados e interacción social. Todo esto dependiendo de la 

severidad del trastorno y con lo que vivirán a lo largo de su desarrollo. (Tomado de, revista 

neuropsicología americana). 

Lo anteriormente expuesto hace referencia al concepto de autismo y como este fue cambiando 

con el trascurrir de los años según los autores. Partiendo de esto, queda claro que el trastorno del 

espectro autista se manifiesta de diferentes formas en las personas, pero afectando tres áreas 

fundamentales del desarrollo del individuo dependiendo de cuál sea el caso.  

Rasgos de autismo en los primeros años de vida 

  De acuerdo con el concepto de autismo expuesto en el párrafo anterior, se considera 

importante resaltar que, aunque los casos de TEA no son iguales debido a que sus síntomas se 

manifiestan de diferentes maneras, los pacientes comparten una serie de rasgos que son 

característicos del diagnóstico como por ejemplo: dificultad en la comunicación e interacción 

social, patrones repetitivos, entre otros, que pueden encontrarse dentro de este trastorno. Sin 

embargo, existen diversas señales de alerta que generalmente aparecen durante el desarrollo 

temprano del niño. 
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Según Leo Kanner (1968), el paciente puede empezar a presentar síntomas desde su primer 

año de vida, aunque para otros esto no sea posible hasta cierta edad más avanzada, desde esta 

óptica se resalta que, el niño desde sus primeros meses de nacido, manifiesta ciertas conductas 

que cualquier padre de familia conoce como normales y que hacen parte de su desarrollo, lo cual 

les permite también detectar si sus hijos no presentan estas características, es decir, desde muy 

temprana edad y aunque el diagnostico no pueda ser muy claro, hay ciertas señales de TEA que 

están desde el nacimiento pero que son evidentes con el tiempo según sea el caso. 

Ahora bien, Carrascón (2019) en un congreso realizado en Madrid, presentó los diferentes 

rasgos, síntomas o señales de alerta que se manifiestan un niño con trastorno del espectro autista, 

clasificando la información por edades en un artículo de la siguiente manera:  

Inmediatas: el niño no señala o manifiesta el querer algo con su dedo o mano, le cuesta 

balbucear, no emite palabras sencillas ni frases de dos palabras. A los 24 meses puede 

evidenciarse pérdida de las habilidades del lenguaje e interacción social. 

Antes de los 12 meses: es escasa la frecuencia del uso de la vista, es decir, no fija su mirada 

hacia las personas, no responde cuando alguien quiere cargarlo, no muestra interés alguno en los 

juegos simples que normalmente tiene la madre con el niño y tampoco le genera ansiedad el estar 

cerca de personas desconocidas, esto durante los 9 meses. 

Después de los 12 meses: El contacto ocular es poco, si le llaman por su nombre no atiende, 

no muestra las cosas que quiere que le alcancen, ni reacciona ante cualquier estimulo auditivo 

que se le coloque. No suele imitar, tampoco sigue con la mirada hacia donde alguien señala un 

camino o incluso un objeto y no emite ningún tipo de sonidos como si quisiera hablarle a 

alguien. 
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Entre los 18-24 meses: No comparte señalando o emitiendo algún sonido, algo que le interese, 

tiene problemas y retraso en el desarrollo del lenguaje, tanto para comprenderlo como 

expresarlo. No se interesa por otros niños y adultos ni por jugar con ellos y le cuesta o en su 

defecto  no manifiesta ningún tipo de afecto. 

Así mismo, se debe tener en cuenta que debido a la variabilidad clínica que se presenta en este 

trastorno, sus rasgos pueden tanto detectarse a tiempo o tardar, pero la desinformación del 

personal de la salud y padres de familia en algunos casos, contribuye a que su detección no sea 

oportuna, lo cual podría considerarse como una pérdida de tiempo para ayudar al niño en el 

desarrollo o la adquisición de aquellas habilidades de las que carece.   

Causas del autismo. 

En cuanto a las causas de autismo, no hay una teoría precisa que describa a detalles como un 

niño nace con este trastorno, actualmente se desconoce su origen o la razón por la cual se da, aun 

así, muchos estudios científicos e investigaciones como la de Alcantud (2013), quien en su libro  

aseguran que la aparición del TEA se debe a agentes genéticos, en un grupo de 100 pacientes 

autistas, un estimado de 4 a 6 tienen el SXF (Síndrome del cromosomas X frágil) (Brown et al., 

1986; Bailey et al., 1993; Wassink, Piven y Patil, 2001). Así mismo, el autor sugiere que los 

niños con autismo y SXF tienen un factor genético, o ambiental, adicional que contribuye a la 

aparición y desarrollo del TEA, aun mas cuando el paciente tiene otro síndrome neurológico. 

Por el contrario, el siguiente autor en base a las diferentes investigaciones que ha realizado, 

contradice lo expuesto en la idea anterior. 

En efecto, el límite al que llega hoy la investigación en este campo es la imposibilidad de 

encontrar una relación causal simple entre las bases genéticas y los fenómenos clínicos que se 
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observan en los sujetos autistas. Es decir, no ha sido posible determinar que el autismo tenga 

bases genéticas aplicables a todos los sujetos autistas. (Carbonell y Ruiz, 2018, p.27) 

De acuerdo con la última actualización en la página del Instituto Nacional de Salud Infantil y 

Desarrollo Humano conocido por sus siglas en inglés como NICHD, y sus recientes 

investigaciones, el autismo no solo se produce por los genes sino también por otros factores tales 

como: 

 Detección de problemas en las conexiones del cerebro. 

 Crecimiento excesivo de algunas zonas del cerebro. 

 Diversos problemas en el metabolismo, lo cual impide que se genere energía en el cuerpo. 

 Deficiencias en el sistema inmune, lo que evita que el organismo este protegido de cualquier 

infección.  (NICHD, 2019) 

Por otro lado, en un congreso hace unos años atrás un psiquiatra dio a conocer varias 

características que siguen en estudio, como por ejemplo que algunos niños nacían con este 

trastorno debido a que su padre era mayor de 50 años, o que la propia madre durante los meses 

de gestación, podría producir el TEA en su bebé por los medicamentos que consumía en este 

periodo e incluso por una cesaría de urgencias causada por un estrés fetal.  

En definitiva se plantea desde esta perspectiva que, no ha sido posible establecer una causa en 

particular con la cual se afirme que un niño nace con el trastorno del espectro autista, a pesar de 

todas las investigaciones existentes desde hace varios años atrás hasta el momento, la verdadera 

razón del TEA en los niños sigue siendo desconocida. 
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Criterios diagnósticos del DSM-V para el trastorno del espectro autista.  

En manual diagnóstico y estadístico de los trastornos mentales DSM-V, el autismo pasó de 

estar en el grupo de los trastornos generalizados del desarrollo para ser parte de los trastornos del 

neurodesarrollo, especificando las características del autismo de la siguiente manera: 

Figura 1. Criterios diagnósticos del DSM-V para el trastorno del espectro autista. 

 

Figura 1. Criterios diagnósticos del DSM-V para el trastorno del espectro autista (parte 2) 
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Fuente: American Psychiatric Association, 2013 

 

Clasificación Estadística Internacional de enfermedades y otros problemas de salud CIE-10 

Así como en el DSM-V, el CIE-10 clasifica el trastorno del espectro autista pero esta vez 

dentro de los trastornos generalizados del desarrollo y especificando cada tipo de autismo con 

sus respectivas características. 

Figura 2. . Criterios diagnósticos del CIE 10 para el trastorno del espectro autista 
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Figura 2. . Criterios diagnósticos del CIE 10 para el trastorno del espectro autista (parte 2) 

 
 

Figura 2. . Criterios diagnósticos del CIE 10 para el trastorno del espectro autista (parte 3) 
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Figura 2. . Criterios diagnósticos del CIE 10 para el trastorno del espectro autista (parte 4) 
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Figura 2. . Criterios diagnósticos del CIE 10 para el trastorno del espectro autista (parte 5) 

 
Fuente: Organización Mundial de la Salud, 1993 

 

Instrumentos utilizados para la detección de rasgos de autismo. 

Para lograr detectar a tiempo si un niño tiene autismo, y efectuar su oportuno tratamiento a 

temprana edad el uso de los instrumentos juega un papel muy importante debido a que es una 

ayuda en el proceso para mejorar la calidad de vida del niño. Existen diferentes pruebas que 

ayudan a la recolección de los datos necesarios para obtener un posible diagnostico en los 

primeros años de vida del paciente y son las siguientes: 

Modified Checklist for Autism in Toddlers (M-CHAT): elaborado por Robins, Fein, Baton 

y Green (2001): El M-CHAT, en español “Cuestionario de autismo en niños pequeños”, es un 

instrumento de tamizaje que se aplica en los padres para evaluar el riesgo de trastorno del 

espectro autista (TEA), es apto para niños desde los 18 meses de edad, con el objetivo de lograr 

un diagnostico especializado y oportuno. Cuenta con 23 ítems y tiene una duración aproximada 

de 20 a 30 minutos, es un instrumento confiable que ha sido utilizado de manera efectiva en 

variedad de casos.  
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Childhood Autism Rating Scale (CARS): Se trata de una escala de apreciación conductual 

para diagnosticar y planificar el tratamiento en niños con trastorno del espectro autista. Contiene 

15 ítems que hacen referencia a los ámbitos conductuales característicos de este trastorno, entre 

estos están las relaciones sociales, resistencia al cambio, entre otros. (Schopler et al., 1988) 

La idea principal de esta prueba es detectar en niños con autismo aquellas diferencias de 

quienes padecen un retraso en el desarrollo pero que no son específicamente autistas.  

El autismo está clasificado en diversos grados, medio, moderado y severo, lo cual se puede 

determinar al aplicar este instrumento de evaluación.  Esta prueba en niños desde los dos años de 

edad, y tiene una duración aproximada de 30 a 45 minutos, es válido para su aplicación en 

Colombia. 

ADOS-2. Escala de observación para el diagnóstico del autismo -2: Esta prueba se encarga 

de la evaluación y diagnóstico del autismo y de los trastornos generalizados del desarrollo en 

personas de diversas edades y niveles de desarrollo de lenguaje. Está compuesta por un grupo de 

actividades que permiten al evaluador detectar al momento de la aplicación si el niño evidencia 

ciertos comportamientos que se consideren relevantes para realizar el diagnóstico del tea, en las 

diferentes edades cronológicas.   

Su aplicación es individual para niños desde los 12 meses de edad hasta adultos, contiene 4 

módulos que están dirigidos según las diferentes edades y su duración es entre 40 y 60 minutos 

cada módulo.  

ADI-R. Autism Diagnostic Intervier-Revised: Esta prueba creada por Ruter, Le Couteur y 

Lord (1994). Se encarga de la evaluación de la comunicación, el lenguaje, desarrollo social y 

juego, intereses y conductas atípicas, conductas no especificadas y habilidades especiales a 

través de una entrevista clínica conformada por 93 preguntas. Su aplicación es directamente con 

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3612531/#R31
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3612531/#R32


37 

Detección temprana del autismo 

padres o cuidadores de niños mayores de 2 años, adolescentes y adultos autistas, y tiene una 

duración aproximada de dos horas o más. 

Importancia de la detección temprana del autismo.  

En relación con lo anterior, es necesario conocer en base a los diferentes autores la 

importancia de la detección temprana del TEA recordando que, el autismo es una condición 

neurobiológica y no una discapacidad intelectual o enfermedad como muchos lo catalogan. Este 

trastorno, como ya se dio a conocer en los apartados anteriores, afecta el desarrollo adecuado del 

niño desde sus primeros años de vida si no es detectado a tiempo.  

Un niño bajo esta condición, con un tratamiento adecuado y oportuno, puede llegar a 

conseguir aquellas habilidades en las que presenta dificultades las cuales poco a poco podrán 

facilitarle su crecimiento o el vivir con autismo durante toda su vida. Hasta este punto, los padres 

o cuidadores de niños con autismo juegan un papel fundamental ya que ellos conviven la mayor 

parte del tiempo con ellos, lo que les permite observar ciertos rasgos que se evidencian desde 

muy pequeños. 

Desde esta perspectiva, el debido proceso que se debe llevar acabo como lo es el prevenir, 

detectar, diagnosticar y tratar los signos de alerta que genera el niño y sus riesgos los cuales 

estarán presentas en la interacción, en su desarrollo evolutivo y la comunicación  en sus 

primeros años de vida. (Larbán, 2013, p.242)  

  Por tal motivo, puede considerarse importante que los padres durante el proceso de 

embarazo, tengan conocimiento sobre estos rasgos o señales de alerta que se evidencian cuando 

un niño nace con TEA, debido a que la desinformación desacelera el proceso de intervención. 

Según diversas fuentes, antiguas y recientes, personal de la salud e investigadores que estudian 
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este trastorno y como ya se dio a conocer antes en este escrito, los síntomas pueden variar siendo 

estos o muy fáciles de detectar o demasiado complicados para percibirse a tiempo.  

En este proceso, el tiempo es un factor fundamental. Dependiendo del momento en que se 

produzca la alteración, sus efectos podrán variar. En principio, cuanto más abajo en la cadena 

causal se produzca y cuanto antes lo haga, mayores serán sus consecuencias en la construcción 

del resto de funciones psicológicas.  

Por tanto, estudiar el autismo en edades lo más tempranas posibles y seguir su desarrollo a lo 

largo del tiempo es fundamental para lograr una comprensión clara y completa de la(s) 

alteración(es) que lo produce(n) y de cómo esta(s) afecta(n) al desarrollo de mecanismos, 

procesos y funciones cuyo desarrollo o funcionamiento depende o involucra los mecanismos, 

procesos y funciones alterados en el autismo. (Alcantud, 2018, p. 63) 

Siguiendo este mismo orden de ideas, desde esta óptica, se realiza un análisis de ciertos 

factores que podrían interferir en que los padres acepten que su hijo nace con una condición 

diferente, como por ejemplo, en un hogar donde se espera un hijo por primera vez con mucha 

ilusión o que en su defecto se hayan sometido a diversos tratamientos de fertilidad, nunca se 

contemplaría la posibilidad de que este pequeño ser nazca con rasgos distintos a los que se 

conocen como normales en el desarrollo de un niño.  

Por esta misma razón se les dificulta asimilar si en dado caso el bebé no corresponde al 

contacto visual con su madre o si tiene mayor edad, no responde ante su nombre, no señala 

objetos con su dedo, entre muchas otras señales que  pueden reconocerse. Por otra parte se 

mencionan ciertos factores clínicos que podrían dificultar el diagnóstico temprano del TEA; la 

no existencia confirmada y especifica de las causas del trastorno, la manera en cómo  evoluciona 

durante el crecimiento del niño hasta la edad adulta, también, que al manifestarse sin ningún 
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retraso mental o con signos leves, dificulta el diagnostico a tiempo. Asimismo, el no contar con 

los suficientes recursos institucionales y la poca coordinación que hay entre los profesionales a 

cargo de su detección.   (Iglesias y Folch-Schulz, 2018). 

Alcantud, 2018, cita a (Bryson, Cols y Palomo, 2012) quienes mencionan que en la actualidad 

no se conoce ningún marcador biológico del autismo, lo que conlleva a que el mismo se haga a 

través del comportamiento dificultando así la detección temprana y el estudio en los primeros 

meses de vida del niño. Asimismo, todos estos factores hacen que, como pronto, podamos hacer 

diagnósticos fiables a los 18 meses, lo que sucede en contadas ocasiones. De hecho, la realidad 

es que la edad promedio a la que se realiza un diagnóstico es bastante posterior, generalmente 

superior a los 3 años (Díez-Cuervo y cols., 2005; Howlin y Moore, 1997).  

Por consiguiente, después del estudio que se realiza en el niño antes o después de los 3 años 

de edad prosigue el tratamiento, el que incluso puede iniciarse sin que el paciente sea 

diagnosticado ya que la idea es avanzar y lograr mejorar el destino y desarrollo del niño durante 

su crecimiento.  

Queremos transmitir la importancia de empezar a atender a un sujeto aun sin haber llegado a 

ninguna conclusión definitiva sobre su diagnóstico, solo por el hecho de que en el sujeto no 

todo está decidido. Ante la preocupación por los primeros signos de alerta, existe siempre un 

margen desde el que se puede ver qué rumbo toman los acontecimientos. Lo cierto es que la 

experiencia enseña que la gravedad de los signos en la primera infancia no necesariamente 

indica el pronóstico final. (Carbonell y Ruiz, 2018, p. 93) 

Desde el área de la psicología, conocido como el estudio del comportamiento del ser humano, 

y a mayor profundidad, el tratar de comprender la mente, los sentimientos, el cómo piensan y 

actúan, teniendo en cuenta que no todas las personas lo hacen de la misma forma, el psicólogo a 
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través de sus conocimientos, tiene la oportunidad de percibir cómo va a reaccionar la persona 

frente a una situación o estímulo. Si bien es cierto, una de las estrategias que se implementa en 

consulta, es colocarse en los zapatos de los pacientes para tratar de ver su problema desde su 

punto de vista, y así poder brindarles la orientación para afrontar lo que estén viviendo y que 

poco a poco encuentre una solución. 

En el caso de las personas con TEA, la idea de poder comprenderlos es un poco más compleja 

que al hacerlo con una persona que no padece este trastorno, pero la misma estrategia que se 

mencionó anteriormente, podría ser la adecuada para comprender el actuar, sentir y pensar de un 

niño con trastorno del espectro autista, de quienes ya se conoce, viven ensimismados y su 

desarrollo se ve afectado en la mayoría de los casos por esta situación.  

Teniendo en cuenta las referencias de los párrafos anteriores, los diferentes rasgos y 

características de los niños autistas, es importante dar a conocer que para la detección temprana, 

el psicólogo juega un papel fundamental  que permite que se lleve a cabo el tratamiento oportuno 

con el paciente, con el que se puede garantizar el desarrollo del niño de aquellas habilidades de 

las que carece y les cuesta poner en práctica, es por ello que la labor del profesional en 

psicología de manera temprana en cuanto a detectar rasgos de autismo se refiere, y la terapia 

como tal, es indispensable ya que ayudar a estimular la mente del niño y con ella el 

comportamiento y ciertas actitudes, le permitirán avanzar a medida que vaya creciendo. 

Desde los diferentes enfoques de la psicología se puede enfatizar de acuerdo a la estrategia 

que maneje el psicólogo que lleve un caso de autismo, también dependiendo del grado que el 

niño maneje y las dificultades que presente. La variabilidad de síntomas que se encuentran en los 

diferentes pacientes, es de cierta forma favorable para el profesional, puesto que basándose de las 

teorías existentes, puede lograr acomodar las terapias según las respectivas necesidades.  
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Es importante por ultimo recalcar nuevamente, la importancia de que los familiares, 

principalmente la madre y el padre del niño, hagan parte de la terapia conjunta porque de ellos 

también depende la detección de los rasgos, ya que son quienes más pasan tiempo con sus 

pequeños, y asimismo la evolución del niño porque desde casa pueden poner en práctica las 

actividades que le sean asignadas por el terapeuta. 

Finalmente, la detección temprana de rasgos de autismo ayudará en definitiva, a que el niño 

aprenda funciones desde la primera infancia las cuales le facilitaran un mejor desarrollo a lo 

largo de su vida. El autismo no es una limitación y aunque no exista una cura en específico, un 

buen tratamiento de la mano de todo el equipo interdisciplinario y los padres o cuidadores, 

conociendo ya como detectarlo a tiempo como se estima y espera adquiriendo conocimientos 

sobre este trastorno, y rompiendo todos los estigmas y mitos que existen, siguiendo las pautas 

adecuadas y recomendaciones, harán del niño autista un ser lleno de luz en un mundo que para 

muchos es diferente pero que para ellos es único y extraordinario.  

La posibilidad de trabajar con niños con TEA, desde esta perspectiva es además de un reto, un 

sueño por realizar, desde la psicología sin duda alguna se pueden salvar vidas, aunque no se 

pueda cambiar el mundo definitivamente, pero se le puede brindar al paciente, principalmente al 

niño con trastorno del espectro autista, mas colores, más posibilidades y un giro del mismo que 

puede hacer de su vida, una muy feliz desde la niñez hasta la adultez.  
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VI. Diseño metodológico  

     Para la realización de este proyecto y en vista de la situación que se vive en el mundo 

actualmente, de acuerdo con los lineamientos y el plan de contingencia, se utilizó como 

metodología la revisión documental. Según Hurtado (2008, p. 153), es una de las técnicas 

utilizadas para la recolección de datos la cual ayuda al investigador a encontrar respuestas ante la 

problemática que presente su investigación, a partir de la lectura ya sea de libros, tesis, revistas 

científicas, prensa, entre otras. Siendo también, en estudio de tipo descriptivo, ya que existen 

muchas dudas acerca de la problemática en cuanto a la detección temprana del trastorno del 

espectro autista y en general, pero pocas investigaciones o respuestas ante el mismo, 

principalmente en Riohacha, La Guajira. 

 

Fuentes de Información 

Desde un inicio, con esta investigación se pretendía tomar una población especifica 

conformada por niños desde los 0 a los 36 meses de edad, a quienes se les aplicaría un prueba de 

las que fue mencionada en el marco teórico, teniendo en cuenta su validez en el país,  para 

detectar rasgos de autismo en ellos, pero siguiendo los lineamientos acatados por la universidad 

y el plan de contingencia que crearon haciendo frente a la situación que vive el mundo en la 

actualidad por el covid-19, nació la necesidad de crear una revisión documental sobre la 

importancia de la detección temprana del tea.  

Se utilizaron diferentes fuentes bibliográficas donde se seleccionaron autores relacionados 

con el mismo tema a investigar en este proyecto, tomando como referencia sus libros tanto 

electrónicos como físicos, artículos y tesis de pregrado y posgrado con la finalidad de recolectar 

la información necesaria y cumplir con los objetivos propuestos. 
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VII. Presentación y análisis de resultados 

En concordancia con lo anteriormente expuesto a lo largo de este proyecto y para el desarrollo 

del mismo, se organizó la información con una lectura previa para clasificar por categorías el 

orden del marco teórico basado en los objetivos, con el fin de que la información fuese clara y 

precisa para el lector. Esto facilito que la investigación se llevase a cabo de manera organizada 

delimitando cada uno de los apartados existentes en el documento, con la finalidad de obtener los 

resultados deseados acordes con una revisión documental. 

Después de conocer diferentes puntos de vistas por parte de los autores, describir los 

diferentes rasgos del trastorno del espectro autista, revisar los criterios diagnósticos del DSM-5 y 

el CIE-10, estudiar las posibles causas del tea y alguna que otra conocida que en realidad son 

mitos, y el  haber revisado toda la bibliografía se puede determinar que, la importancia de la 

detección temprana de este trastorno garantiza una buena calidad de vida en el niño durante todas 

las etapas del desarrollo, en todas las áreas, desde lo educativo, social, familiar, e incluso el 

llegar a ser completamente independiente de su mamá o quien haya sido su cuidador.   

Desde el punto de vista psicológico y haciendo referencia de manera general, involucrando 

todos los casos que un psicólogo puede atender relacionado con cualquier trastorno de los 

muchos existentes, en esta labor como profesional, siempre se está presto para orienta y plantear 

soluciones ante las diversas situaciones que se ven en un consultorio. Ahora bien, enfatizando 

directamente en el tema relacionado con este proyecto, el ser una pieza fundamental para el 

proceso de intervención en un caso de autismo puede y debería ser considerado como un total 

privilegio puesto que el aporte desde esta área y en conjunto con su familia, garantizará el buen 

desenvolvimiento del paciente a lo largo de su vida. 
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Como en todo lo relacionado con la mente del ser humano, tratar de comprender el autismo no 

es tarea fácil, pero para los psicólogos el comprender un poco la mente humana, facilita de cierta 

manera el proceso. Los rasgos descritos a lo largo del desarrollo de este proyecto son los más 

comunes pero no significa que todos los niños con tea los reflejen de la misma manera, y como 

popularmente dicen que cada cabeza es un mundo, en un niño autista es literal esta frase, el vivir 

ensimismados y no comprender nada de lo que sucede alrededor, no interesarse por cosas 

comunes pero aun así, manejar un coeficiente intelectual alto en la mayoría de los casos, genera 

y despierta intriga, ganas de conocer y de estudiar más este trastorno. 

Además, haciendo referencia ante las posibles causas de autismo, las que aún están estudio, 

las que se sospechan y no se han comprobado e incluso las que se desconocen, es inquietante 

desde este punto de vista, el llegar a la raíz que genera todo este problema, pero sobre todo, el 

poder generar conciencia para erradicar ese temor de los padres de tener un hijo bajo esta 

condición, el intentar anular los estereotipos sociales que limitan a estas personas a 

desenvolverse sin temor en su entorno y no solo involucrar a los familiares sino también a la 

comunidad en general, porque el trabajo en equipo hace siempre que la terapia sea un éxito.  

Finalmente, desde el primer momento y oportunidad de poder ejercer profesionalmente, y 

gracias a los conocimiento adquiridos y afianzados a lo largo del desarrollo de esta investigación, 

a como dé lugar se buscará la manera de implementar estrategias que generen un cambio desde el 

área de psicología para que todos entiendan la importancia de detectar a tiempo el tea en los 

niños, ya que como se mencionó en diversas oportunidades en párrafos anteriores, la calidad de 

vida del ser humano es importante, y aunque no se puede cambiar el mundo, si se puede aportar 

para que en el en medio de todo, se pueda vivir mejor sin importar ninguna condición. 
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VIII. Conclusiones 

En definitiva, la detección temprana del trastorno del espectro autista es una pieza clave para 

lograr que desde los primeros años de vida,  el niño aprenda funciones que generen conductas 

adaptativas favorables para una buena calidad de vida aun sin conocer las causas biológicas de 

este trastorno. La evaluación del TEA debe realizarse a tiempo, pues la detección precoz es 

fundamental para poder incidir de manera satisfactoria e intentar variar el pronóstico funcional a 

largo plazo (Mulas, et al., 2010).   

Es por esta razón que tanto los profesionales de la salud como los padres o cuidadores, deben 

conocer los rasgos o síntomas que presenta un niño autista para que al detectarlos, puedan acudir 

a tiempo en busca de ayuda y darle inicio a la intervención, la cual en algunas circunstancias 

puede verse afectada por la desinformación o diversos factores emocionales y sociales dentro y 

fuera del núcleo familiar que retrasen el proceso. El uso de las diferentes pruebas o instrumentos 

para la detección de rasgos de autismo que fueron mencionados dentro del marco teórico 

ayudaran a identificar a mayor rango los síntomas, y el nivel en el que se encuentra el niño para 

obtener una evaluación clínica con su respectivo diagnóstico.  

Si bien es cierto, diversos autores aseguran que la detección puede hacerse después de los tres 

años de vida del niño, aunque otros afirman que desde mucho antes los rasgos pueden notarse 

perfectamente, a pesar de que clínicamente no está comprobado que exista una cura, el 

tratamiento a tiempo mejora su pronóstico y el avance del niño a lo largo de su vida.  

Asimismo, durante la intervención no solo deben estar involucrados los especialistas 

encargados del procedimiento sino también las personas que conformar el entorno del niño, 

desde sus docentes en la escuela, compañeros y familiares hasta las personas que viven alrededor 

de él, ya que juegan un papel fundamental para lograr la evolución satisfactoria del paciente.  
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Para finalizar, por medio de esta revisión documental se pudo analizar y conocer a fondo 

detalles acerca de este trastorno y la importancia de su detección temprana según los diferentes 

autores citados en el desarrollo de este escrito, quienes en su mayoría coincidieron con que el 

tiempo juega un papel fundamental en el proceso al que se somete un niño autista durante toda su 

vida, proceso que no es fácil pero que con paciencia, dedicación y la colaboración de quienes 

hacen parte del entorno del niño, ayudaran a mejorar su calidad de vida. 

 El autismo es igual a, entender y ver el mundo de una manera diferente, por ellos aunque un 

niño autista presente diversas limitaciones, estas no deben ser un obstáculo para que pueda 

continuar con su desarrollo, sueños y metas. Es por ello que conocer las señales de alerta que se 

evidencian desde muy temprano o en ocasiones después de los tres años, facilitan el tratamiento 

oportuno mediante las terapias e intervenciones adecuadas según sea el caso por el personal 

capacitado, sobre todo con su intervención psicológica.  

 

 

“El autismo no es una enfermedad, es una manera diferente de ser humano” –Barry M. Prizant. 
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IX. Recomendaciones 

En base a los resultados obtenidos y siguiendo el mismo orden de ideas de la conclusión, es 

importante dar a conocer algunas recomendaciones para tener en cuenta al momento en que se 

desee que este proyecto vaya más allá de una revisión documental, o simplemente por 

conocimiento del lector. 

 Se sugiere que el lector y toda persona interesada en este tema, conozca con claridad 

las señales de alerta que puede presentar un niño con rasgos de autismo, ya que esto 

podría ser de gran ayuda al momento de iniciar con el proceso con el paciente, ya sea 

un familiar, conocido o cualquiera que sea el caso. 

 Se recomienda que, en las entidades de salud se realicen campañas informativas con 

mayor frecuencia, sobre el autismo para que tanto los trabajadores de las mismas, 

como los familiares o mujeres en estado de embarazo, conozcan más acerca de este 

trastorno. 

 El apoyarse de instrumentos para la detección de rasgos es siempre una ayuda en la 

búsqueda de resultados precisos, razón por la cual se aconseja en base a los criterios 

de los autores y desde la psicología como tal, hacer uso de los mismos, algunos ya 

expuestos en este proyecto y teniendo en cuenta su validez, los cuales faciliten el 

posible diagnóstico, además de las observaciones, entrevistas o las estrategias que 

decida utilizar el profesional a cargo de este proceso. 
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Anexos 

Anexo 1. Modified Checklist for Autism in Toddlers (M-CHAT):  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fuente: Modified Checklist for Autism in Toddlers (M-CHAT). 
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Anexo2. Childhood Autism Rating Scale (CARS): 

Normas de aplicación: 
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Fuente: Childhood Autism Rating Scale (CARS). 


